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   33  jahrige Patientin kommt am Oktober 1959 wegenPneumaturie  und Fecaturie, die 
seit 4 Jahren bestehen, zur Aufnahme. Bei den per  anum Romanogramm  und zystoskopische 
Untersuchung findet sich  Harnblase-diinndarm-sigmoid-Fistel. Im Urogramm gibt es kein 
Befund. Die  primãre Operation sind mit massive Chemotherapeutika durchgemacht.  En-
tlassung erfolgt bei subjektiver Beschwerdefreiheit.
膀胱腸痩は比較的稀 な疾患 とされ,既 に二世
紀 にPraxagorasの記載がある と称 せられ る
が,そ の後700余例の報告が ある.本 邦 に於 て
は,土 屋,金 子.百 瀬等によると50～70余例の
報告があ るといわれ,岡 元等に よると,昭 和27
年以降27例を数 える.我 々は最近頻 回の腹膜炎
を経過 した結果発 生したと考え られ る膀胱 腸痩
の症 例に遭遇 し,之 を 強 力な 化学療法 の もと
に,一 次的手術 によ り治癒 せしめ得たので,多























































































33才の女子で,腹 膜炎 を 頻 回 繰 り返 した結
果,膀 胱 と回腸,S字 状結腸が癒着壊死に陥つ
た と考 えられ る膀胱腸痩 を一次的手術によ り治
癒せ しめ得たわけである.か か る類似症例を文
献 的に検索 してみ ると,か な りの報告に接 し得
る.気 尿,糞 尿 という奇異な症状 を呈す る為,
既に 前記のPraxgoras(二世糸己)の 記載があ
り,19世紀 にHarrisonCrippsの記載がある
他,今 世紀 に入つて内外 の相次いだ報告が見 ら
れ る,Ormond等(1949年)は 膀胱腸痩 の原
因を4大 別 している.即 ち,先 天性,外 傷性,
炎症性,腫 瘍性 の4つ で ある.先 天性 のものは
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Campbel1(1956年)により手術成功例 が 報告
され ているが,非 常 に稀 なもの とされ ている,
外傷性 のものは,戦 時外傷等 で発生す る事 は当
然想像 され る他,本 邦 でも下温湯(1955年),
百瀬等(1955年)の報告が ある.し か し,外 傷
性の膀胱腸痩の大部分は,骨 盤腔 内或 いは腹腔
内手 術によつ て 惹起 され る ものが 最も 多 く,
Goodwin等(1958年)によると,外 科的原因





とし,こ れ ら外科的に発生 したものでは,自 然
治癒 した ものもかな り高率 の様で,9例 に これ
をみた とも述べ てい る.炎 症性の原因 によるも
のも多種 多様 に 考え られ る わけで,Ormond
等 に よると,梅 毒,ア クチ ノシ コー一ぜ,チ フ
ス,ア メーバ ー.虫 垂突起膿 瘍,前 立腺膿 瘍.
膀胱憩室炎,肛 門周囲膿瘍,腸,腹 膜 の結核,
限局性回腸炎,大 腸の 憩室炎,子 宮附 属器疾
患等が考 え られ る.欧 米 ではRobinson等,
Gray等の報告に見 られ る様に,特 に限局性 回
腸炎(Crohn氏病)と 本症 との 関係が 重要視
され てい る様 である.又 大腸の憩室炎が しば し
ぱ原因になる事は,Ormond等の他,Mayo等
も述べ,本 邦,金 子の症例 もS字 状結腸の憩室
炎に よつた と考え られ る としてい る,し か し,
Bor及びKuddishによると炎症性の ものは
近来化学療法 の進歩 によ り,特 に女子 のものに
於 て著明に減少 しているという.腸 管 や 膀胱
の腫瘍も本症の原因 と な る事 はしば しばで,
Taylorその他 は,Mayoclinicに於け る1907
年 よ り1946年までの大腸 の癌 が膀胱 に及んだ59
例について詳細な病 理学的 な検索 を行 なつ てい
るが,こ の内約半数に尿路の症状 を併発 し,気
尿,糞 尿 を見 てい る.そ の7596に手術療法が施
行 されたが,死 亡率が10.1%であつた と述べ て
いる.
膀胱腸痩の発生する部位であるが,S字 状結
腸が解剖学的に膀胱に接し て い る為,最 も多
く,次いで虫垂及び回盲部,直腸等に多く,小
腸に発生す る事は稀 であ る事 を多 くの統計が示
してい る.又 膀胱 側は,百 瀬等に よる記載のは
つ きりした本邦症 例25例についてみ ると,尿 管
口の外後方又 はその附 近9例,底 部6例,頂 部
5例,三 角部4例,前 壁1例 となつて居 り,我
々の症例は,や や左側 に よつた頂部 であった,
発生す る性 の頻度 をみ ると,Goodwin,Ma-
yo等 は男性が女性 の数倍 で,こ れは女性では
子宮 が存在 する為 と考 えている.し か し子宮,
附属器炎 の為 に発生 した り,土 屋 の報告の様に
子宮癌 のRa治 療の結果発生 した り,大 越等の
例の様 に卵巣腫瘍が原因 となる場合 もあ り得 る
訳 である.又 大越は東大の6例 中4例 が女性で
あつたと述べ,我 々の例 も女性 であつた.
発生す る年令の関係は,外 傷,虫 垂炎による
若年者に発生 した若干 の報告があ る他は中年,
老年者が大部分を占め,女 性 では特 に婦人科疾
患の多 い30～40才に多 く,男 性 では腫瘍発生期
のものが大多数を占めてい る.
本症の症状 としては,気 尿(pneumaturie),
i糞尿(fecaturie)が特異 な もの で,19世紀に
Crippsが論文 を発表 して以来,ほ とんどの報
告者が一様 に この事 を述 ぺてい る.こ れは同時
に膀胱 腸痩 の診断 の最初 の よりどころとなるわ
けで ある.又Campbe11は下部尿路の 感染か
らリンパ乃至血管性 に腎臓 に拡が り,腎 孟腎炎
の症状 を呈す る様 にな る事 も あ る と 述べてい
る.気 尿,糞 尿 に より本症 は比較的容易に診断
し得 るが,確 定的 な診断,殊 に部位 をはつきり
させ る事は,し ば しば困難 の様 である。診断手
技 としては,膀 胱鏡,膀 胱撮影,腸 管造影,直
腸鏡,染 色試験等が 考 え られ る わけ で,Bor
andKudishの6例に 於け る 成績 では,膀 胱
鏡的 に4例 に痩孔 を発見 し,1例 にi糞塊及び限
局性 の膀胱炎 を認めてい る.膀 胱造影は,3例
に於 て診断的意義 が あり,腸 管造影,直 腸鏡
は,試 み られた症 例何 れ も診断 し得なかつた事
を述べ ている。本邦の報告例に も増田,菅 原,
百瀬等 の痩孔開 口部 の確認 され た 報 告 も ある
が・膀胱粘膜 の限局性 の変化,即 ち,苔 附着,
潰瘍,廉 欄,浮 腫,搬 痕収 縮等 によつて推定す
る事 の方 が多 い様 である.我 々の症例 も開口部
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は確認出来 なかつたが,同 部に一致 して黄色苔
と粘膜康燗 が認め られた.膀 胱造影 も診断 に有
効で,百 瀬等,岡 元等,菅 原,中 込等に よつて
膀胱外溢流の像 を認 めてい る他,菅 原は膀胱鏡
的に尿管カテーテル を用いて痩孔 を通 して造影
剤を腸管内に注入 して撮影に成功 している・
直腸鏡を行なつた岡元等の症例では・肛 門よ
り13cmの部 より空気が 膀胱 に 流 入し・激痛
を訴え,直 腸内に空気 が保たれ ないので直腸鏡
の挿入が不可能 になると云 う現象 を起 こしてい
る.我々の経験例では,膀 胱造影に よつて盗 流
濠を認める事は不可能 であつたが,腸 管 造影 で




膀胱腸痩は従来 より外傷性 のもので,自 然治
癒や.Colostomieのみ で 治癒 した ものの報告
がある他は,一 般に手術的治療が必要 とされ,
小腸のものは腸切除,大 腸 のものは必ず一旦,
人工肛門を造設すべ き事が強調 され ていた.し
かし化学療法の発達の 目ざ ましい現在では,一
次的痩孔閉鎖手術の成功率 が非常 に高 くなつて
L・る.即 ちOrmond等(1949年)Mayo等
(1950年),BorandKudish(1954年),
Goodwin等(1958年)が症例 を 選択 して一次
的手術を行 う事 を推奨す る他,本 邦 で も中込
(1958年),百瀬等(1955年)は3例 中2例 に
一次的手術が成功 し,大 越,赤 坂,菅 原,岡 元
等一次的痩孔 閉鎖手術 の成功 例 が 増 加 してい
る.我 々の例も術前術後強力 に化学療法を施行
し,一 次的 痩孔 閉鎖 手術が 成功 した ものであ
る.
結 語
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